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Tiivistelmä-Referat-Abstract
Tämä tutkimus kuuluu terveyssosiaalityön alueeseen. Tutkimuksen tarkoitus on syventää tietoa aivohalvaukseen liittyvistä psykososiaalisista
tekijöistä ja sosiaalisen toimintakyvyn merkityksestä siten, että tutkimustietoa voisi hyödyntää terveyssosiaalityössä ja
aivohalvauskuntoutuksessa yleensä. Kuntoutujien sosiaalisen toimintakyvyn avulla tarkastelen heidän selviytymistä aivohalvaukseen
sairastumisesta ja psykososiaalisten tekijöiden avulla heidän elämäntilannettaan ennen sairastumista. Terveyden ja sairauden yhteiskunnallisten
ulottuvuuksien kuvaamiseen olen valinnut kolme viitekehystä; sosiaaliepidemiologian ja sosiaalisen pääoman teorian sekä biopsykososiaalisen
mallin, joiden avulla olen myös määritellyt tutkimuksen keskeisimmät käsitteet: sosiaalisen toimintakyvyn ja psykososiaaliset tekijät. Sosiaalisen
toimintakyvyn olen määritellyt kuntoutujan mahdollisuuksiksi ja rajoituksiksi luoda ja ylläpitää sellaisia ihmissuhteita ja osallistumisen
mahdollisuuksia, jotka vaikuttavat myönteisesti hänen terveyteensä ja hyvinvointiinsa. Psykososiaalisiksi tekijöiksi määrittelen asumiseen,
työhön ja toimeentuloon, harrastuksiin ja toimintaan, mielialaan ja luonteeseen sekä ihmissuhteisiin liittyvät tekijät. Tutkimukseni on laadullinen
tutkimus, jota varten olen haastatellut kahdeksan aivohalvauskuntoutujaa. Minulla on ollut käytössä myös heidän potilasasiakirjansa Helsingin
terveyskeskuksesta sekä omat havaintoni sekä osastokuntoutusjaksolta että haastatteluhetkenä.
Kuten lääketieteelliset riskitekijät myös psykososiaaliset tekijät kasaantuvat ennen sairastumista aivohalvaukseen. Tämän perusteella olen
jakanut kuntoutujat kolmeen ryhmään ennen sairastumista: Hyvin menee- , Tunteelliset ja yksinäiset- ja Alamäki Alkanut- ryhmät. Kaksi
ensimmäistä ryhmää muistuttavat toisiaan sillä tavoin, että ovat aktiivisia osallistujia. Heillä oli hyvä sosiaalinen verkosto ja he olivat vähintään
keskituloisia. He erosivat toistaan siinä, minkälaisena kokivat sekä lähisuhteen että läheisen sairastumisen tai kuoleman. Ne kuntoutujat, joiden
lähisuhde oli joko epävakaa tai sitä ei ollut suhtautuvat voimakkaammin läheisen kuolemaan tai sairauteen. Kolmas ryhmä poikkeaa selkeämmin
kahdesta muusta ryhmästä, koska taustalla oli päihteidenkäyttöä sekä katkennut tai epävakaa lähisuhde. Lisäksi he olivat saaneet toimeentulonsa
sosiaaliturvan tulosiirroista. Aineiston ollessa näin pieni nämä tyypit ovat enemmänkin ehdotuksia näkökulmiksi kuin varsinaisia laajaan
aineistoon perustuvia tyypittelyjä.
Ystävyys- ja sisarusverkostojen hyödyntäminen, kuntoutujan läheisten kanssa työskentely, kuntoutujan osallistuminen mielekkääseen toimintaan
ja selkeä itseymmärrys ja ovat tämän tutkimuksen mukaan ne sosiaalisen toimintakyvyn osa-alueet, jotka voivat eniten auttaa vaikeasti
vammautunutta kuntoutujaa ja hänen lähiverkostoaan selviytymään sairastumisen aiheuttamasta muutoksesta. Fyysisen toimintakyvyn
lisääntymisen sekä esteettömän asumisen ja ulospääsyn asunnoista kokivat kuntoutujat myös tärkeänä. Sosiaalisten verkostojen roolit
kuntoutujan elämässä ovat ristiriitaisia riippuen siitä, mistä suunnasta niitä tarkastellaan. Kuntoutujat itse kokivat arkeen osallistuvien ihmisten
avun erittäin tärkeänä, mutta puolisot ja perheenjäsenet kuitenkin väsyivät muuttuneessa tilanteessa.
Sairastuminen oli muuttanut rajusti kuntoutujien elämää. Elintapojen muutos ja aktiivinen osallistuminen vaikuttivat muutokseen myönteisesti.
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